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Palabras clave: calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 
la calidad de vida  de adultos con diabetes mellitus tipo 2 es considerada  como 
un problema de salud pública por causa de sus complicaciones, el estudio tiene 
como objetivo general identificar la calidad de vida de los adultos con diabetes 
mellitus tipo 2 en el servicio de medicina del Hospital Luis Negreiros Vega 2020   
según sus dimensiones: físico, social, psicológico y ambiente la metodología de 
la investigación es  de enfoque cuantitativo de diseño no experimental 
,observacional, de corte transversal y descriptico la población en estudio es 
conformado por 40 adultos por muestreo no probabilístico consecutivo, se utilizó 
como técnica para  la recolección de datos una encuesta y el instrumento fue el 
cuestionario adaptado de la versión española (WHOQOL-BREF) para evaluar  la 
calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 el resultado del estudio  
evidencio el 60% de los adultos diabéticos presenta calidad de vida media. El 
40% calidad de vida alta. En cuanto al dimensión física el 57.5% mostraron la 
calidad de vida media, el 40% alta y 2.5% baja, en su dimensión social el 52.2% 
mostraron calidad de vida media, el 42.5% alta y el 5% baja, es su dimensión 
psicológica el 65% mostraron calidad de vida media, el 32.5% alta y 2.5% baja, 
en su dimensión ambiente el 55% mostraron calidad de vida media, el 42,5% alta 
y 2.5% baja. En conclusión, la calidad de vida en los adultos con diabetes mellitus 
tipo 2 en el servicio de medicina del Hospital Luis Negreiros vega 2020 es media 




The quality of life of adults with type 2 diabetes mellitus is considered a public 
health problem due to its complications, the study has as general objective to 
identify the quality of life of the adults with diabetes mellitus type 2 in the medical 
service of the Hospital Luis Negreiros Vega 2020, according to their physical 
dimensions, social, psychological and environmental methodology of the 
research is a quantitative approach of non-experimental, observational, cross-
sectional and descriptive design the study population is formed by 40 adults by 
consecutive non-probabilistic sampling, a survey was used as a technique for 
data collection and the instrument was the questionnaire adapted from the 
Spanish version (WHOQOL-BREF) to evaluate the quality of life in adults with 
type 2 diabetes mellitus. The result of the study showed that 60% of diabetic 
adults’ present average quality of life. 40% high quality of life. Regarding the 
physical dimension 57.5% showed the average quality of life, 40% high and 2.5% 
low, in its social dimension 52.2% showed average quality of life, 42.5% high and 
5% low, is its psychological dimension 65% showed average quality of life, 32.5% 
high and 2.5% low, in their environmental dimension 55% showed average quality 
of life, 42.5% high and 2.5%. % low. In conclusion, the quality of life in adults with 
type 2 diabetes mellitus in the medical service of the Luis Negreiros Vega 
Hospital 2020 is average in half of the population. 
ABSTRACT 






La calidad de vida es un indicador estudiado últimamente por la 
preocupación que existe en el campo de la investigación ya que está 
cambiando la pirámide poblacional donde cada día hay más adultos que 
jóvenes se dice que la población adulta de hoy será la población adulta del 
mañana, por lo consiguiente investigar la Calidad de vida en adultos con 
diabetes mellitus tipo 2 es de suma importancia por las consecuencias de 
comorbilidades que trae la diabetes Mellitus.1 
La diabetes es una enfermedad crónica degenerativa que afecta la calidad 
de vida en las personas que la padecen, los factores a estudiar en la calidad 
de vida es el aspecto cultural, social, la salud  y aspectos como el estado 
socioeconómico, satisfacción de necesidades personales, condiciones del 
hogar y el estado de salud.1 La Calidad de Vida es una variable muy 
estudiada en los establecimientos de salud se examinan de manera 
objetiva, este caso de los pacientes diabéticos tipo 2 por los costos 
elevados de las secuelas de la malas prácticas que afectan la calidad de 
vida de estos pacienets.2 
La organización Mundial de la Salud refiere que la diabetes ocupa el 
noveno lugar que va en aumento mensual y anual creciendo en forma 
acelerada por su prevalencia e incidencia se estima que 422 millones de 
individuos adultos sufren de esta enfermedad crónica degenerativa y el 
porcentaje de muertes producidas a nivel mundial el 80% es por diabetes 
mellitus, porcentaje que se incrementa mayormente en regiones pobres, se 
proyecta que para el año 2035 la diabetes en personas adultas será la 
séptima causa de muerte, porque hay que considerar a la diabetes una 
enfermedad de salud pública.3 
En el Perú investigaciones realizadas en el 2018 por Ñique Oyola Yolanda 
y Manchay Peña Ernestina refieren que la calidad de Vida de los pacientes 
con diabetes mellitus tipo 2 en mayor porcentaje es media con 97.8%, 
porcentaje que varía si comparamos con países latinoamericanos como lo 





Estela donde manifiestan que la calidad de vida del paciente con Diabetes 
tipo 2 el 51% e buena y 49% es mala.4 
La esperanza de vida en la población mundial según la Organización 
Panamericana de la Salud en el año 2019 está en aumento y  2.9% de esta 
enfermedad es en adultos mayores de 18 años, si no se controlada a tiempo 
la diabetes le llevaría a complicaciones como neuropatía, pie diabético, 
retinopatía y nefropatía, lo que se ve en predominio en los países de 
América Latina que con el 8.3%5 
En Perú en el Ministerio de Salud revela cifras alarmantes de personas 
afectadas con Diabetes Mellitus en donde dice que 1 millón 400 mil 
individuos son afectados, por la diabetes mellitus y el 50% de ellos 
desconoce su diagnóstico por lo tanto el ministerio de salud menciona que 
en nuestro país esta problemática.6  
El Seguro Social de salud (EsSalud) revela cifras alarmantes por los altos 
costos y las comorbilidades agregadas donde se hace urgente mejorar los 
estilos de vida saludable para mejorar la calidad de vida de estos pacientes 
donde alrededor de 700 mil asegurados padecen de diabetes mellitus 
quiere decir el 7% de la población afiliada padecen de diabetes y cerca de 
350 mil desconocen que sufre esta enfermedad.7  
El instituto nacional de estadística e informática refiere que el mayor 
porcentaje de individuos con Diabetes Mellitus tipo 2 esta en Lima 
Metropolitana con 5,1%, Costa 4,1%, la Sierra 1,9% y Selva 3,4%.8 
La Calidad de Vida es reducida por la diabetes, por lo que los profesionales 
de la salud debemos trabajar arduamente en la prevención fomentando 
estilos de vida saludable adoptando el enfoques teóricos para el 
empoderamiento de los profesionales de enfermería en los consultorios de 
enfermería que aporten un intercambio del ambiente cuerpo y cuidadodo.9 
Al visitar al Hospital Luis Negreiros Vega en especial el área de 
hospitalización de medicina en el año 2020, interactuando  con  los 
pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 manifiestan que fue difícil 





permanente de su salud por tal motivo la mayoría terminan abandonando 
su tratamiento y su control de glucosa  por lo que ingresan y reingresan por 
emergencia con niveles de glucosa elevados y como consiguiente se 
hospitalizan abandonando a su familia del mismo modo disminuyendo su 
fuerza para laborar provocando ausentismo laboral lo que ve afectado sus 
ingresos económicos, lo que afecta su Calidad de Vida; del mismo modo 
manifiestan no conocer cómo cuidar de  su salud. 
Por todo lo señalado se formula el siguiente interrogante 
¿Cuál es el nivel de calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 
en el servicio de medicina del Hospital Luis Negreríos Vega - 2020? 
La investigación se justifica metodológicamente porque genera evidencia 
científica que sirve para actualizar nuevos datos que contribuyen a reforzar 
la calidad de vida en los pacientes con Diabetes en especial los que acuden 
al Hospital Negreiros y utiliza un instrumento universal de calidad de Vida 
WHOQOL-BREF y la investigación sirva de referente para otras 
investigaciones el Perú y a nivel internacional. 
La justificación Teórica está dada porque la variable estudiada esta 
utilizando el enfoque teórico de Nola Pender de promoción de la Salud 
Servir de marco referencial mediante el resultado por el aporte de las 
evidencias científicas de la salud del adulto con diabetes mellitus tipo 2 para 
adoptar medidas preventivas de promoción de la salud. 
La justificación practica está dada por los resultados cuantificables 
obtenidos que servirán de base para la gestión de enfermería del hospital 
y adopten una actitud de autocrítica ante los resultados y adopten mejoras 
en especial en el campo de la promoción de la salud y el empoderamiento 
de enfermería en actividades de promoción de la salud en mejoras de la 







Formulamos como objetivo general del estudio el Identificar el nivel de 
calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en el servicio de 
medicina del Hospital Luis Negreríos Vega – 2020 y al mismo tiempo 
plantearnos como objetivos específicos el de describir el nivel de calidad 
de vida en su dimensión física en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en el 
servicio de medicina del Hospital Luis Negreríos Vega 2020, identificar el 
nivel de calidad de vida en su dimensión social en adultos con diabetes 
mellitus tipo 2 en el servicio de medicina del Hospital Luis Negreríos Vega 
2020, identificar el nivel de calidad de vida en su dimensión psicológica en 
adultos con diabetes mellitus tipo 2 en el servicio de medicina del Hospital 
Luis Negreríos Vega 2020, finalmente el identificar el nivel de calidad de 
vida en su dimensión ambiente en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en 























Se revisaron los siguientes estudios de investigación a nivel nacional entre 
ellos tenemos: 
Minchan Lagos, E. en Lima en el año 2019 realizó una investigación, 
teniendo como objetivo definir la Calidad de Vida en adultos diabéticos que 
ingresan a medicina del policlínico chincha, con enfoque cuantitativo, 
diseño no experimental, descriptivo y trasversal. La técnica fue entrevista y 
el instrumento un cuestionario de calidad de vida de Whoqol Bref. Los 
resultados dieron como porcentajes de 46% tienen Calidad de Vida es 
regular, el 27% mala, el 15% buena y el 12% muy buena. Las dimensiones 
ansiedad y preocupación tiene el 57% calidad de Vida mala, concluyeron 
que los pacientes diabéticos tienen una calidad de vida regular.10 
Ñique Oyola, Y; Manchay Peña, E. en el año 2018 en Lima realizaron 
investigaciones, con los objetivos que determinaran la calidad de vida en 
adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 en consulta externa de endocrino del 
hospital Sergio Bernales de Comas, con enfoque cuantitativo, no 
experimental, descriptivo y transversal. La técnica utilizada es la encuesta 
y el instrumento el cuestionario de calidad de vida de Whoqol Bref, el 
resultado de investigación es 97.8% es media; el 1.4% es baja y el 0.7% es 
alta, el 95.7% es física, el 91.3% es psicológica, el 50% es sociales y el 
73.3% es ambiente, de las cuales la Calidad de Vida es baja, y en 
relaciones sociales es baja.11 
Caballero Perales; Soto Cáceres, V. en 2017 se efectuó un estudio de 
investigación en Chiclayo sobre los factores relacionado a Calidad de Vida 
en los adultos con diabetes tipo 2 que afecta su salud. El método fue 
transversal, cuantitativo y como técnica la encuesta, instrumento un 
cuestionario, encontraron el 53.3% hombres y el 46.7% mujeres y se 
encuentra en edades de 51 a 70 años y el 90% tiene la calidad de vida 
baja.12 
 





Se revisaron estudios a nivel internacional como los cuales detallaremos: 
Guerrero Ceh, J; Can Valle, A, Euan Cab, A. en 2018 en México efectuaron 
la investigación que tuvo como objetivo definir la satisfacción de 
necesidades de adultos diabéticos, fue descriptivo, cuantitativo con diseño 
no experimental, como instrumento el cuestionario de calidad de vida de 
WHOQOL-BREF concluyeron que los adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 
contiene calidad de vida regular.13 
Britez; Miguel, Torres de Taboada, Estela. En 2017 en Paraguay efectuaron 
un estudio de investigación para determinar la Calidad de Vida en adultos 
con DM tipo 2. Fue estudio trasversal, observacional, descriptivo 
prospectivo el instrumento utilizado el cuestionario la edad media es 57 
años en varones 54% y en mujeres 46%, el estado civil es el predominante 
fue el casado 64%, en conclusión, 49% mala calidad de vida y 51% buena 
calidad de vida relacionada con la salud.14 
Palacios Barahona, Uriel, Arango posada, María, Ordoñez Nelson A. en 
2018 en Colombia realizaron un estudio de Calidad de Vida en adultos con 
DM tipo 2, aplicaron como técnica una encuesta y como instrumento un 
cuestionario de salud SF-36 y SF-8 que fue creado para cuantificar la 
Calidad de Vida en adultos con diabetes mellitus, Se concluye que los 
programas preventivos deberían enfocarse para el manejo de pacientes 
diabéticos del mismo modo mejorar la calidad de vida vinculada con la 
salud.15 
 Para dar sustento teórico al estudio de investigación relacionada con la 
variable Calidad de Vida se debe mencionar que la calidad de vida 
relacionada con la salud no tiene un concepto definido, es algo subjetivo, 
son percepciones que tiene un individuo de su estado de salud, el 
porcentaje por cada dimensión no es igual de cada aspecto de bienestar 
donde repercuten los dominios: físico, social, psicológico, ambiente.16 
La calidad de vida con los años está presentando cambios de manera que 
el individuo siente que ocupa un lugar en el contexto cultural social en su 





prevención por su salud Física, psicológica y grado de dependencia, 
comunicación social, factor ambiental y creencia personal como sus 
condiciones de vida.17 
 En los adultos con Diabetes Mellitus 2 medir la Calidad de Vida es muy 
importante por la forma como lo padecen esta enfermedad crónica ya que 
debe evaluar periódicamente para identificar su evolución si no tiene un 
chequeo continuo de esta enfermedad a tiempo causaría mucho daño en 
su organismo, por consiguiente empezaría la avería en su Calidad de Vida, 
para medir la Calidad de Vida existe diferentes instrumentos de medición 
que son cuestionarios diseñados para las personas con diabetes tipo 2 
además de acuerdo a la teoría y método de los autores.18 
El instrumento de Whoqol-bref es para recolección de datos está 
constituido por 26 ítems de las cuales 2 ítems de sociodemográfico y 24 
ítems se distribuye en 4 dimensiones física, psicológica, sociales y 
ambiente este instrumento se aplica a personas sanas y enfermas su 
utilidad es muy importante para tener una puntuación final lo cual permite 
que la Calidad de Vida en adultos se puede prevenir su evolución este 
instrumento esta echo específicamente para contrarrestar esta 
enfermedad. por lo tanto, consideramos a esta escala con mayor solidez 
en su contenido para su labor cotidiano y características.19 
 La dimensión Física: se evalúa la capacidad funcional que se encuentra 
vinculado al estado físico, ya que se relaciona con los indicadores:  el dolor, 
la dependencia de medicamentos, la energía que tiene para realizar 
actividades de la vida diaria, el desplazamiento, sueño, descanso y 
actividades relacionadas al cuidado de la persona y además desarrollar su 
actividad laboral.20 
La dimensión social: evalúa relación interpersonal, apoyo social que 
recibirá el paciente en su entorno, Por consiguiente, está vinculada al 
indicador que son relaciones interpersonales, acción íntima con la pareja y 
ayuda social que se recibe. el cumplimiento laboral por ello todas aquellas 





sociales, lecturas y la seguridad económica esto va incentivar a elevar su 
autoestima.21 
La dimensión psicológica: Es la estimación de la persona en cuanto a su 
salud intelectual y emotivo se relaciona con el pánico, depresión, angustia, 
inquietud, incomunicación, baja autoestima,también es un problema del  
futuro donde las creencias personales, espirituales y religiosas es la 
significación  de la vida y su posición ante padecimiento.22 
La dimensión ambiente: se examina el entorno del individuo teniendo en 
cuenta un sitio donde se desarrolla un conjunto de actividades que realiza 
en un ambiente sano además para promover, promocionar la CV. Este 
indicador está relacionado con libertad, ambienté físico, recursos 
económicos características del habitante y las futuras generaciones a 
través de las organizaciones como habito saludables y situaciones en salud 
asociada con condiciones ambiéntales.23 
Según Rafael Tuesta M. define La Calidad de Vida en adultos con diabetes 
tipo 2 es muy importante para cuantificar calidad de vida, asimismo se   
relaciona con la salud social y depende de la satisfacción de los seres 
humanos ya que es necesario su cortesía de vida, servicios sociales, 
trabajos y su naturaleza ecológica.24 
Según Martha Vera define como una expresión lingüística de la Calidad de 
Vida, está acompañada por la personalidad como: salud bienestar, el placer 
de la vida está relacionada con su propia experiencia, en la salud, en 
relaciones sociales y ambientales.25 
Las enfermedades crónicas no trasmisibles en la actualidad avanzan cada 
vez más por esta pandemia del covid-19 que estamos viviendo actualmente 
una situación muy difícil por esta enfermedad por que los sistemas de salud 
público del mundo tendrían serios problemas ya que la diabetes mellitus es 
una patología con alta prevalencia en el planeta. 
A nivel mundial se ha cuadriplicado el número de personas con Diabetes 
Mellitus en estas últimas 3 décadas y es la novena causa principal de 





consiguiente el 90% tiene DM tipo 2, de tal manera que, su modo de vida, 
el sedentarismo y una alimentación poco sano son los impulsadores de esta 
pandemia mundial.26 
El soporte de los familiares es valioso en el usuario con diabetes mellitus 
tipo 2 para darle seguridad y confianza en los momentos más difíciles, la 
familia debe ser considerada una fuente de apoyo para sobre llevar esta 
enfermedad con éxito donde cada familiar debe manifestarle su 
comprensión, cariño, dedicación, amor comodidad al adulto con diabetes 
mellitus en situaciones más difíciles. 
La Diabetes Mellitus es una patología degenerativa crónica y resistente a 
la insulina principalmente en tejidos del hígado y músculos 
epidemiológicamente afecta a las personas entre las edades de 18 -40 
años. durante su evolución en las personas que la padecen y no llevan un 
control adecuado de esta enfermedad que les genera un conjunto de 
alteraciones en su salud, que, la obligación del procedimiento y un control 
inadecuado de glicemia le produce un cambio fundamental en su CV de 
forma negativa.27 
 Así mismo que esta enfermedad crónica cuando se diagnóstica produce 
angustia y ansiedad en el adulto esta población tiene un índice elevado de 
diabetes mellitus tipo 2. Esta patología comprende un conjunto de 
alteraciones metabólicas caracterizada por la hiperglicemia crónica que 
produce un desgaste físico como puede ser constante o progresivo 
ocasionando dificultades en sus actividades cotidianas así mismo también 
se puede ver afectada   su salud mental desde el momento del diagnóstico 
ya que el paciente presenta un sin número de ideas, sentimientos, 
emociones que origina impresiones en diferentes ámbitos de su vida 
afectando   enormemente su calidad de vida asimismo los usuarios con DM 
tipo 2 deben realizar, actividad física y dietas saludables.28 
 Este tipo  de enfermedad es una preocupación para la salud en todo el 
mundo la cual produce diversos cambios a nivel familiar y aspectos bio-
psico-social  el adulto diabético tiene que tener un tratamiento indicado por 





como microvasculares y macrovasculares a corto o largo plazo ya que 
estos pacientes están sometidos a convivir día a día con su enfermedad de 
tal manera se acortaría su vida, todo esto le produce ingresos bajos y 
recurrentes  hospitalizaciones incrementando sus gasto económico en la 
familia y en la sociedad.29 
La sintomatología de diabetes mellitus tipo 2, son: polifagia, poliuria, 
polidipsia, pérdida de peso, visión borrosa, debilidad, prurito, fatiga 
vaginitis, baladitis, dolor abdominal, la aparición de glucosa en orina, 
ausencia de la menstruación, impotencia en varones, por tal razón la 
glucosa no puede almacenarse en los tejidos insulina. Los asintomáticos 
son aquellos los que no presentan síntomas esta esta es una variable entre 
13 y14 años de edad esta es una situación muy frecuente.30 
Actualmente la insulina sigue siendo un tratamiento de elección para los 
usuarios con DM tipo 2, ya que la composición proteica de la insulina que 
es una hormona que regula niveles sanguíneos de glucosa si no se tiene 
un control adecuado de esta patología se manifestara el híper glicemia con 
los años causara deterioro en diferentes partes del organismo en especial 
el sistema vascular y nervioso.31 
Las complicaciones de la Diabetes Mellitus tipo 2 afecta enormemente la 
Calidad de Vida las cuales son macro vasculares lesión de vasos 
sanguíneos como enfermedades cardiovasculares conformados por 
ataques cardiacos, accidente cerebro vasculares, insuficiencia vascular de 
miembros inferiores. Los micro vasculares se refieren a lesiones renales, 
nerviosas, oculares, impotencia sexual y pie diabético. estas 
complicaciones se pueden agudizar con el tiempo si no tiene una buena CV 
y un tratamiento adecuado de esta enfermedad causándoles graves 
consecuencias para su salud como: cardiovasculares  mecanismo potencial 
estrés oxidativo (segúnFron2016), neuropatía diabética produce (ulceras 
en los pies, heridas en la piel que no cicatrizan fácilmente y disfunción 
eréctil Nefropatía diabética presenta micro vasculares, presencia de 
proteínas en orina, retinopatía diabética genera complicaciones micro 
vasculares que afecta a 1 de cada 3 personas la evidencia epidemiológica 





hígado, colorectal, vejiga, riñón, mama, que varía de acuerdo a la persona 
que la padece, los canceres comparten muchos factores de riego como 
edad, obesidad, estilos de vida, sedentarismos, tabaco, grasas saturadas 
carbohidratos refinados y  algunos factores de psicología todo estas 
complicaciones  aparece con la diabetes es momento de tomar conciencia 
con esta enfermedad silenciosa que aprese en cualquier momento 
afectando su calidad de vida.32 
Estos factores generan consecuencias, que es proceso-salud- enfermedad 
la enfermera es responsable de promover atreves de la educación los 
cuidados de la vida con el objetivo y los aspectos de evitar complicaciones 
futuras que afecta la calidad de vida    por lo tanto el paciente afronta una 
crisis que implica su pensamiento, emociones, sensaciones, que originan 
un impacto en su vida además ácido evidenciado en diferentes países.33 
La calidad de vida de los adultos con DM2 es afectada en diferentes 
aspectos de su vida en las personas que padecen esta patología que 
origina cambios en el bienestar de su familia y sus amistades.32 
La diabetes mellitus se clasifican en 3 tipos fundamentales:  
Diabetes mellitus tipo 1: es una enfermedad metabólica que se 
caracteriza fundamental por la destrucción de las células beta del páncreas  
la cual produce la deficiencia absoluta de la insulina en los adultos que 
padecen de este tipo de diabetes que necesita una administración de 
insulina diaria en la actualidad esta patología se diagnostica en niños, 
adolescentes y adultos jóvenes ya que son dependientes de la insulina se 
puede manifestarse  como: falta de energía, visión borrosa, sequedad de 
la boca, hambre constante, sed anormal y micción frecuente, cansancio 
extremo, visión borrosa este tipo de pacientes llevan una vida normal 
atreves de una terapia de insulina, dieta saludable, ejercicio físico regular32 
Diabetes mellitus tipo 2: es acusado por un proceso de resistencia a la 
insulina que va generando un déficit progresivo de su secreción esta 
enfermedad crónica es muy común en adultos también se manifiesta en 
adolescentes y niños se caracteriza por hiperglicemia este tipo de diabetes 





con diabetes tipo 2 no son conscientes de su enfermedad durante mucho 
tiempo ya que los síntomas pueden tardar años en aparecer, pero durante 
este tiempo el cuerpo está siendo dañado por el exceso de glucosa en 
sangre y solo son diagnosticadas cuando las complicaciones se han 
desarrollado. Ay muchos factores de riesgo: alimentación inadecuada, los 
antecedentes familiares, la edad avanzada, la obesidad, la inactividad 
física, el grupo étnico.34 
Diabetes gestacional: se presenta cuando es diagnosticada en el 2do y 
3er trimestre de embarazo sin antecedentes previos de diabetes mellitus 
durante el embarazo  desarrollan resistencia  a la insulina con una 
incremento de glucosa en sangre se caracteriza por la hiperglucemia en 
esta etapa las hormonas del embarazo bloquean la acción de insulina en el 
cuerpo de la madre este tipo de diabetes se desarrolla tarde  en el gestante  
y el feto por lo general alrededor de la semana 24 se produce debido a que 
la acción de la insulina es bloqueada por la hormonas producida por la 
placenta, pero si no se realiza un control adecuado puede tener 
consecuencias graves tanto la madre como él bebe.34 
La familia tiene cercanía directa con el adulto diabético se ocupa de su 
atención, pero no le brida información continua de sus necesidades el 
licenciado de enfermería es muy importante ya que utiliza el instrumento de 
evaluación para poder identificar el problema mediante las evaluaciones 
fomentaran cambios y para darle información con claridad de sus actitudes 
así evitar alteraciones de su salud. 
La OMS define la calidad de vida como la sensación personal de calidad 
de vida de su entorno del sistema cultural y valores en los que vive, 
teniendo en cuenta sus objetivos, normas, inquietudes e expectativas. 
Entonces la salud bienestar de los adultos y sus relaciones sociales, estado 
psicológico, nivel de independencia, y la relaciones con el entorno van estar 
afectados por varios factores.35 
Organización Panamericana de la Salud (OPS) define que la diabetes es 
una patología metabólica crónica peligrosa se caracteriza por niveles 





insulina y se asocia con una deficiencia absoluta de la producción de la 
insulina. Con el tiempo, la diabetes conduce a daños graves irreversibles 
como problemas en el corazón, alteraciones en los vasos sanguíneos el 
aumento de cantidad de veces para orinar, baja de peso, disminución de la 
visión, agitación constante.36 
Es importante desarrollar y fortalecer sus conocimientos y actitudes para el 
paciente que participa en el cuidado de su salud, asimismo optando la 
manera de vivir y facilitando el logro adecuado para su salud individual, por 
que realizara actividades sociales, comunicación educativa sobre la 
enfermedad y educación para la salud de esta manera mejorar la Calidad 
de Vida. 
Sara G, Sandra V, Patricia C. el cuidado que se le brinda a las personas 
adultos con diabetes tipo 2 puede influir y resolver desafíos especiales 
como: la adaptación a los medicamentos, en los centros de salud se 
encuentra y se influyen a todos los factores señalados, es decir, educativos, 
actividades físicas, alimentación saludable, socioculturales, legales, 
tecnológicos, económicos y políticos.37 
De acuerdo a la teoría de Nola Pender son factores cognitivos y 
perceptuales de los adultos que sirve para integrar los métodos de 
enfermería en las conductas de salud de las personas, este modelo de 
promoción de la salud. Sirve como guía para la observación y exploración 
de los procesos biopsicosociales que es el modelo a seguir para la 
realización de las conductas destinadas a mejorar la Calidad de Vida38  
La teorista Nola Pender en su modelo de promoción de la salud trata 
aspectos primordiales que intervienen en el cambio de conducta y actitudes 
de los individuos que influye de manera negativa, estos factores cognitivos 
y perceptuales es el primer paso para fomentar el estado de salud, el  
profesional de enfermería debe obtener como guía el manual de  promoción 
de la salud de Pender para desarrollar la prevención  de complicaciones de 
los adultos diabéticos y se debe proporcionar recursos, capacidades y 
tomar decisiones adecuadas con el propósito de realizar la transformación 





cambios y actitudes, creencias, percepciones, comportamientos en función 
de su salud para que tengan conocimiento de protección y una vida sana 
con la finalidad de disminuir enfermedades degenerativas como la diabetes 
mellitus tipo 2 actualmente es muy importante que debe haber personal de 
enfermería especialistas para el cuidado del adulto con diabetes, además 
muchas personas que padecen esta patología son víctimas  y desconocen 
el problema  que padecen el objetivo es proporcionar los recursos 
necesarios con el propósito de generar cambios positivos en las conductas 
para modificar los factores de riesgo y obtener un estado óptimo de salud.38 
 Se debe promocionar la vida saludable es muy importante tal modo bajaría 
la incidencia de gente enferma, se gasta menos recursos y se mejora hacia 
el futuro. 
Según teorista Dorothea Oren define el autocuidado como un conjunto de 
acciones intencionadas que realiza el individuo de sí mismo, hacia los 
demás o al rededor del ambiente para poder regular los factores que puede 
afectar a su propia vida y la posterior puede desarrollar afecciones 
relacionada con la salud física, psicológico y la capacidad que tiene la 
persona para realizar acción de cuidado a uno mismo. Ya que este modelo 
es ampliamente utilizado en la parte de la salud por el profesional de 
enfermería como guía sobre el autocuidado que debe tener de paciente que 
padece de diabetes mellitus, por en ende el individuo tendrá necesidad de 
ayuda, orientación, enseñanza sobre su cuidado, además para 









3.1 Tipo y diseño de Investigación  
Tipo de estudio: Es Investigación Básica porque es una búsqueda para 
incrementar nuevos conocimientos de una investigación básica de la 
variable de calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2.40 
Diseño de investigación: es una variable de investigación no experimental 
de la calidad de vida tal como se presenta se recoge los datos y no se 
manipula la variable.41 
Nivel: Es de nivel descriptivo, porque solo se describirá la variable en su 
ambiente natural y es trasversal porque se recolecta la información en un 
determinado momento.41 
Enfoque: la investigación es de enfoque cuantitativo y de corte trasversal, 
porque se medirá la variable utilizando la recolección de información 
atreves de preguntas y respuestas del mismo modo la información es 
obtenida en un solo momento.40 
3.2 Variable 
Variable: Calidad de vida 
La Calidad de Vida es un concepto multidimensional que abarca la 
satisfacción general y el bienestar de cada individuo dentro del contexto 
cultural, social y teniendo sus objetivos.1  
Operacionalización de la Variable teniendo como dimensiones:  
La dimensión física: evalúa la capacidad funcional vinculado al estado 
físico, está relacionado como el dolor, sueño descanso, dependencia de 
medicamentos, desplazamiento, energía que tiene para realizar actividades 
y desarrollar su actividad laboral. 
La dimensión social: se evalúa las relaciones interpersonales y el apoyo 
social que recibe el paciente en su entorno y todas aquellas acciones que 
realizan como: actividades recreativas, deportivas, reuniones sociales, 
lecturas y la seguridad económica esto va incentivar a elevar su autoestima. 
La dimensión psicológica: Es la apreciación de la persona de su salud 






angustia,  ansiedad,  incomunicación, la baja  autoestima, el problema del 
futuro. También incluye las creencias personales, espirituales y religiosas. 
 La dimensión ambiente: se evalúa el entorno de la persona teniendo en 
cuenta el lugar donde se desenvuelve un conjunto de actividades que 
realiza en un ambiente sano está relacionado con los indicadores de 
libertad, ambienté físico, recursos económicos, momentos de ocio  
La operacionalizacion: es un estudio de investigación que tiene una sola 
variable: calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 (anexo. 1)  
3.3 Población, muestra y muestreo. 
La población está constituida por 40 adultos con diabetes mellitus tipo 2 
entre las edades de 18 a 65 años que ingresan al servicio de medicina del 
Hospital Luis Negreiros Vega. Se utilizó a toda la población para el estudio 
de investigación con los siguientes criterios de selección.43 
Criterios de inclusión: 
Adultos con DM tipo2 
Adultos con 1 a más años de diagnóstico con DM tipo 2. 
Adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 entre las edades de 18 a 65 años. 
Adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 que ha aceptado participar previo 
consentimiento informado. 
Criterios de exclusión: 
Adulto con diagnóstico de Diabetes Mellitus tipo 1 y gestacional. 
Adultos que no desean participar  
Adultos que tengan discapacidad física y visual. 
Adultos que tienes otras patologías. 
Muestra: 
 La muestra es de 40 adultos mayores de 18 a 65 años con diabetes 





encuesta con el apoyo de las enfermeras y los familiares que se encuentra 
hospitalizados en el servicio de medicina del Hospital Luis Negreiros Vega 
para mejorar su calidad de vida y llevar un tratamiento adecuado para su 
enfermedad.  
Muestreo: 
Para el estudio de investigación se empleó a toda la población y se explicó 
un muestreo no probabilístico intencional por conveniencia frente a un 
contexto de pandemia por COVID-19 que estamos viviendo actualmente. 
3.4Técnicas e instrumentos de recolección de datos, validez y 
confiabilidad:  
La investigación utilizó la técnica de recolección de datos la encuesta y 
como instrumento un  cuestionario de escala de Whoqol Bref versión 
española que fue creado por un grupo de investigadores de diferentes 
países para medir el nivel de Calidad de Vida que se divide en 4 
dimensiones: física, social, psicológica, ambiente que fue sometido a juicio 
de expertos la validación del contenido está conformada por 26 ítems, el 
objetivo del estudio es mejorar el nivel de calidad de vida en adultos con 
Diabetes Mellitus tipo 2 la escala de respuesta es de  tipo Likert para medir 
la prueba  de confiabilidad a  atreves del cálculo de Alpha de Cronbach que 
es una medida de intercorrelación entre los ítems  que conforman la escala, 
un Alpha de Cronbach superior 0.88% la dimensión física contiene los 
siguientes Ítems (1,2,3,4,5,6,7) la dimensión social (8,9,10,11,12,13). La 
dimensión psicológica (14,15,16,17,18,19). La dimensión ambiente (20, 21, 
22, 23, 24, 25,26). 
Validez:  
 La validez del instrumento se ha  determinado  a través de jueces expertos, 
que estuvo conformado por 5 profesionales con experiencia en salud 
especializados en la atención de adultos con diabetes mellitus, esta 
evaluación se realizó mediante la prueba binomial de 26 Ítems, se vació  los 
datos en una hoja de Excel de acuerdo a la respuesta de los jurados 
expertos ya que el Excel es una hoja de cálculo que tiene una sección 





es menor al 0.05 que se aleja a la zona de rechazo y se acerca a la zona 
de aceptación con eso se acepta que el instrumento es válido. (Anexo 5) 
Confiabilidad:  
Se realizó la prueba piloto a 10 pacientes hospitalizados en el servicio de 
medicina con el apoyo de las enfermeras de turno, de esta manera se 
demostró que es confiable mediante la escala de calidad de vida y el 
cuestionario de whoqol-bref en el hospital Luis Negreiros Vega. 
 La cual se constató la confiabilidad a través de coeficiente de Alpha de 
Cronbach donde se obtuvo >,936 presentado un alta de confiabilidad. 
(Anexo 6) 
 
Estadísticas de fiabilidad 
Alfa de 
Cronbach N de elementos 
,936 26 
Fuente: resultado de análisis Excel en base de datos. 
3.5. Procedimientos:  
 Una vez aprobada el proyecto de tesis se procedió a realizar los siguientes 
pasos: 
Se presentó una solicitud de manera presencial a las autoridades del 
hospital Luis Negreiros vega, se contactó con el personal de estadística 
obteniendo así el número de pacientes diabéticos lo cual nos 
proporcionaron los datos adecuados de los adultos diabéticos tipo 2 de esta 
manera se desarrolla por la circunstancia de la pandemia, cumpliendo con 
todas las medidas de preventivas contra el COVID-19. 
Cuando se obtuvo la autorización se coordinó con la Lic. de enfermería del 
servicio de hospitalización de medicina no COVID-19 y luego se procedió a 
explicar sobre el estudio de investigación a los adultos diabéticos la 
participación es voluntario, respondieron el cuestionario por medio del 
consentimiento informado. 
El profesional de enfermería de la hospitalización como también de 
admisión hospitalaria nos proporcionaron el número celular de los adultos 





permiso para enviar el link del cuestionario a google drive. (Anexo 7) 
3.6. Método de análisis de datos  
Para la aplicación de la encuesta se ha presentado una solicitud a los 
encargados del hospital Luis Negreiros Vega que nos facilite realizar el 
estudio de investigación mediante la solicitud que fue facilitado por la 
escuela de enfermería. 
Para el análisis se estableció una base de recolección de datos empleado 
del programa Excel 2019, SPSS de versión 22 y minitab vresion19 y se 
realizó un análisis descriptivo. Posteriormente se organizó la información a 
través de tablas y gráficos que nos permitió realizar la interpretación de los 
resultados. Para ser analizados la calidad de vida de adultos con DM2 en 
el servicio de medicina del hospital Luis Negreiros vega 2020. 
 
3.7. Aspectos éticos 
Se tomaron en cuenta para llevar el acabo el presente estudio los principios 
básicos de la ética. 
Autonomía: a todos los usuarios se les entregó un documento de 
consentimiento informado para participar libremente, además se les explico 
el propósito de trabajo de estudio.          
Justicia: se realizó el estudio a los pacientes que participaron 
voluntariamente se les trato con respeto y amabilidad se les oriento al 
adulto y a los familiares tratando por iguales a todos si distención alguna.  
No maleficencia: la información que se les brida a los pacientes en esta 
investigación se mantuvieron en confidencialidad por lo tanto este estudio 
se ejecutó respetando sus derechos de acuerdo al código de ética, sin 
discriminación a los adultos con diabetes mellitus.  
Beneficencia: se informó a los pacientes que el objetivo del estudio es 
realmente para su beneficio y promocionar la CV de esta manera evitar 













Dando Respuesta a los Objetivos Planteados en el estudio y la detección 
de Calidad de Vida en los adultos con diabetes mellitus tipo 2 en el año 
2020, se presentarán los siguientes resultados a continuación. 
 
Tabla 4.1 Calidad de vida en adultos con diabetes mellitus ipo 2 en el 
servicio de medicina del hospital Luis Negreiros Vega- 2020 
Categoría                                  Frecuencia Porcentaje 
Media 24 60,0 




Fuente: cuestionario de calidad de vida aplicado en adultos con diabetes tipo 2. 
Grafico 4.1 calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en el 
servicio de medicina del hospital Luis Negreiros Vega- 2020. 
 
 Fuente: tabla 4. 1 cuestionario de calidad de vida aplicado en pacientes con diabetes 
tipo 2.   
Interpretación: se observa en la tabla y en el grafico que la calidad de vida 
en adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 en el servicio de medicina del 100% 




















que un 40% (16) tiene calidad de vida alta y Se resalta que según el 
programa Excel 2019, SPSS versión 22 y minitab versión 19 que no accede 
el resultado de calidad de vida baja que es cero. 
 
 
Tabla 4. 2 Calidad de Vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su 
dimensión física en el servicio de medicina del hospital Luis Negreiros 
Vega-2020. 
Categoría                                  Frecuencia Porcentaje 
Baja 1 2,5 
Media 23 57,5 




 Fuente: cuestionario de calidad de vida aplicado en adultos con diabetes mellitus tipo 2. 
Grafico 4. 2.  Calidad de Vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su 












Fuente: tabla 4. 2 cuestionario de calidad de vida aplicado en adultos con diabetes tipo 2.   
Interpretación: se observa en la tabla y en el grafico en su dimensión física 
del 100% en 40 adultos encuestados que el 57.5% (23) presentan calidad 
de vida media así mismo que un 40% (16) tiene CV alta y un 2.5% (1) tiene 






Tabla 4.3 Calidad de Vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su 
dimensión social en el servicio de medicina del hospital Luis Negreiros 
Vega-2020. 
 
Categoría                                  Frecuencia Porcentaje 
Baja 2 5,0 
Media 21 52,5 




 Fuente: cuestionario aplicado en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su dimensión 
social. 
Grafico 4. 3 calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su 
dimensión social en el servicio de medicina del hospital Luis Negreiros 
Vega 2020. 
Fuente: tabla 4.3 cuestionario de calidad de vida aplicado en adultos con diabetes 
mellitus tipo 2. 
Interpretación: se observa en la tabla y en el grafico en su dimensión social 
del 100% en 40 adultos encuestados que el 52.2% (21) presentan calidad 








Tabla 4.4 Calidad de Vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su 
dimensión psicológica en el servicio de medicina del hospital Luis 
Negreiros Vega 2020. 
Categoría                                  Frecuencia Porcentaje 
Baja 1 2,5 
Media 26 65,0 




Fuente: cuestionario de calidad de vida aplicado en adultos con diabetes mellitus tipo 2.      
Grafico 4.4 Calidad de Vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su 
dimensión psicológica en el servicio de medicina del hospital Luis 
Negreiros Vega 2020. 
Fuente: tabla 4.4 cuestionario de calidad de vida aplicado en adultos con diabetes 
mellitus tipo 2 en su dimensión psicológica. 
Interpretación: se observa en la tabla y en el grafico en su dimensión 
psicológica del 100% en 40 adultos encuestados que el 65% (26) presentan 
calidad de vida media, así mismo que un 32.5% (13) tiene CV alta y un 







Tabla 4.5 Calidad de Vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su 
dimensión ambiente en el servicio de medicina del hospital Luis Negreiros 
Vega-2020. 
Categoría                                  Frecuencia Porcentaje 
Baja 1 2,5 
Media 22 55,0 




Fuente: cuestionario de calidad de vida aplicado en adultos con diabetes mellitus tipo 2 
en su dimensión ambiente. 
Grafico 4.5 Calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su 
dimensión ambiente en el servicio de medicina del hospital Luis Negreiros 
Vega- 2020. 
 
Fuente: tabla 4.5 calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en su dimensión 
ambiente. 
Interpretación: se observa en la tabla y en el grafico en su dimensión 
ambiente del 100% en 40 adultos encuestados que el 55% (22) presentan 
calidad de vida media así mismo que un 42.5% (17) tiene CV alta y un 2.5% 








El presente trabajo de investigación tuvo como objetivo Identificar el nivel 
de calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 que ingresan al 
Hospital Luis Negreríos Vega. A continuación, se discutirán los resultados 
obtenidos del estudio.   
La calidad de vida es una variable muy estudiada en todo el mundo, 
actualmente la CV no tiene un concepto definido, por consiguiente, aún no 
tiene un porcentaje referencial, además la CV es subjetiva que tiene un 
individuo de su estado de salud en cuanto a las dimensiones física, social. 
Psicológica y ambiente los porcentajes son diferentes y el más afectado es 
la dimensión psicológica por que los adultos al saber su diagnóstico que 
tienen DM su autoestima baja completamente poniendo en riesgo su 
calidad de vida. Los adultos DM2 con los años presentan cambios en su 
contexto cultural, social y en su entorno. 
La diabetes conocida a nivel mundial como enfermedad crónica en adultos 
que se caracteriza por su impacto a nivel mundial por tener gran incidencia 
y su prevalencia en la sociedad y especialmente está asociada a 
complicaciones, discapacidades, recurrentes hospitalizaciones, aumento 
económico en la familia y en la sociedad por lo que requiere una atención 
primordial por los profesionales de la salud de tal menara se debe fortalecer 
y trabajar con los adultos mejorando su calidad de vida.4 
La OMS manifiesta a nivel mundial que ay422 millones de adultos con DM 
y registran un 80% de muertes en todo el mundo, La OPS registra en su 
prevalencia 2.9% con esta enfermedad en el 2017,5   mientras tanto MINSA 
afirma que hay 1 millón de 400 mil adultos con DM2 y el 50% desconoce 
su diagnóstico, Essalud.6 tiene alrededor de 700 mil adultos que padecen 
esta enfermedad de la DM2 y 350 mil desconoce su diagnóstico. El INE.8 
reporta en 2019 el 3.9% de individuos a partir de 15 años fueron 
diagnosticados con DM y el más afectados es el sexo femenino el 
porcentaje elevado se registran en Lima metropolitana con un 51. % Por 






estrategias, actualmente la FID.9 manifiesta que hay aproximadamente 463 
millones adultos con DM2 entre las edades de 20 a 79 años, por lo tanto 1 
de cada 11 personas son diabéticas en todo el mudo, por esta razón que 
para el 2045 habría 700 millones de personas con esta enfermedad. Por 
consiguiente, el adulto está en riesgo de aumenta complicaciones graves y 
son probablemente mortales de tal manera que la calidad de vida se 
encuentra reducida por la DM TIPO 2, por lo tanto 1 de cada 11 personas 
son diabéticas en todo el mudo, por esta razón que para el 2045 habría 700 
millones de personas con esta enfermedad. En el hospital Luis Negreiros 
Vega muchos adultos que presentan la autoestima baja y diversas 
complicaciones graves por esta enfermedad en 2020 por lo que se requiere 
seguir trabajando de manera integral el sistema de salud por lo que requiere 
mejorar y disminuir las complicaciones que afecta la calidad de vida de este 
grupo de adultos. 
De acuerdo a las características sociodemográficas de la población, según 
la edad el 35% tiene entre 18 a 49 años de edad, el 32.5% entre 50 a 59 y 
el 32.5% entre 60 a 65 años de edad, respecto al sexo el 52.5% son 
mujeres y 47.5% hombres que son diabéticos predomina el sexo femenino 
esto quiere decir que la mayoría de los encuestados son mujeres. 
Asimismo, al grado de instrucción el 27.5% tiene nivel primario, el 40% 
secundaria, el 22.5% técnico y 10% nivel superior, esto explica un grupo 
pequeño de paciente tiene nivel universitario, asimismo el 40% de los 
pacientes están casados, el 25% son solteros, 17.56% son convivientes, 
15% divorciados y 2.5% son viudos, esto explica que el predomina es el 
estado civil son casados, por consiguiente el 37.5% conviven con pareja e 
hijos, 22.5% con padres y 2.5% solos, en cuanto a la distribución de 
frecuencias según el tiempo de enfermedad el 52.5% de 1 a 5 años tienen 
la enfermedad, 22.5% de 6 a10 años, 12.5% de 11 a15 años, 10% de 16 a 
20 años y 2.5% de 21 a más. (Anexo 8) 
Nola Pender en su modelo de promoción de la salud trata aspectos 





influyen de manera negativa en la promoción de la salud que abarca 
factores cognitivos y perceptuales es el primer paso para fomentar la salud. 
 El modelo de Nola pender.38   el manual de Nola Pender es indispensable 
para el profesional  de enfermería en la últimas décadas para desarrollas 
la prevención de complicaciones en adultos con el propósito de una 
transformación positiva de tener un estado óptimo de salud este modelo es 
enfocado en cambios, actitudes y creencias, percepciones , 
comportamiento en función de su salud de los pacientes que dirige a la 
conducta saludable, este modelo es muy importante que deben  utilizar los 
profesionales  de enfermería para comprender y promover las actitudes, 
motivaciones y acciones de las personas y tener una vida sana con la 
finalidad de disminuir las enfermedades degenerativas como la diabetes, 
actualmente debe haber enfermeras especialista para el cuidado del adulto 
con DM2, se debe promocionar la calidad de vida saludable de tal modo 
bajaría la cantidad de adultos enfermos y se gastaría menos recursos en el 
futuro. 
Con respecto al estudio de investigación se encuentra los resultados de los 
antecedentes y el resultado de tablas y gráficos de calidad de vida en los 
adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 en el servicio de medicina del hospital 
Luis Negreiros Vega 
Minchan Lagos.10 donde encontraron el 46% tienen CV regular y asimismo 
por Britez, Miguel; Torres de Taboada donde hallaron el 49% obtuvieron la 
CV mala y en el servicio de medicina se observa que el 60 % (24) de adultos 
con DM2 presentan calidad de vida media y un 40% (16) tiene alta. No tiene 
resultado  
Ñique O. y Manchay P.11 Donde hallaron el 95.7% tiene CV media en su 
demisión física Palacios Barahona, Arango posada, Ordoñez Nelson 53,8% 
tiene CV media y se observa que el 57.5% (23) en adultos con DM2 
presentaron una calidad de vida media en su dimensión física, asimismo 
una CV alta con un 40% (16), y una CV baja con un 2.5% (1). 
Ñique Oyola y Manchay Peña. Donde hallaron el 47.1% tiene calidad de 





con DM2 presentaron una calidad de vida media en su dimensión social, 
asimismo, una CV alta con un 42.5% (17), y una CV baja con un 5% (2). 
Minchan Lagos.10 donde encontraron el 57% tiene la calidad de vida mala 
en su dominio de ansiedad y preocupación y se observa que el 65% (26) 
en adultos con DM2 presentaron una calidad de vida media en su 
dimensión psicológica, asimismo una CV alta con un 32.5% (13) y una CV 
baja con un 2.5% (1) 
Guerrero Ceh, Can Valle, Euan Cab. 13 México donde hallaron el 3.70% 
tiene calidad de vida regular en su dimensión ambiente y se observa que el 
55% (22), en adultos con DM2 presentaron una calidad de vida media en 
su dimensión ambiente asimismo una CV alta con un 42.5% (17) y una 
calidad de vida baja con un 2.5% (1). 
La investigación establece un valioso aporte al conocimiento del nivel de 
calidad de vida en los adultos diabéticos, el instrumento WHOQOL-BREF. 
19 es ampliamente aceptado como una herramienta muy importante para 
los profesionales de la salud. 
 Además estos hallazgos coloca a los profesionales de enfermería un gran 
importante para brindar un cuidado integral a los adultos con DM2  en estos  
día los profesionales de la salud necesita un evidencia científica para 
brindar un cuidado humanizado a los adultos con diabetes mellitus  de esta 
manera se podrá evidenciara significativamente todo los esfuerzos 
realizados para los adultos tenga calidad de vida aceptable y digna que les 
permita controlar su enfermedad y evitar complicaciones, secuelas de esta 
manera podrá vivir y cumplir a cabalidad su rol promocional y prevención. 
Los adultos diabéticos deben conocer los principales beneficios y maleficios 
que acarrea en los adultos y el impacto causado por la calidad de vida es 
necesario seguir continuado con las investigaciones ampliamente por este 









Primera: Con relación al objetivo general la calidad de vida en adultos con 
Diabetes Mellitus tipo 2 en el servicio de medicina del hospital Luis 
Negreiros vega, predominó el nivel de calidad de vida media. 
Segunda: La gran mayoría de adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 fueron 
adultos y sexo femenino, secundaria, casado, parejas con hijos y tiempo de 
enfermedad. 
Tercera: La calidad de vida en adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 en su 
dimensión física, en el servicio de medicina del hospital Luis Negreiros 
Vega, predominó el nivel de calidad de vida media. 
Cuarta: En su dimensión social la calidad de vida en adultos con Diabetes 
Mellitus tipo 2 en el servicio de medicina del hospital Luis Negreiros Vega, 
predominó el nivel de calidad de vida media.  
Quinta: En cuanto a la calidad de vida en su dimensión psicológica, en 
adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 en el servicio de medicina del hospital 
Luis Negreiros Vega, predominó el nivel de calidad de vida media. 
Sexta: por último, la calidad de vida en su dimensión ambiente, en adultos 
con Diabetes Mellitus tipo2 en el servicio de medicina del hospital Luis 
















Primera: La calidad de vida en adultos con DM2 en el servicio de medicina 
del hospital Luis Negreiros Vega, en donde el nivel de CV en forma global 
y de sus dimensiones: física, social, psicológica y ambiente, predominaron 
la CV media, se recomienda a las autoridades de la institución, 
departamento de enfermería y el servicio de medicina, crear programas 
educativos relacionada con la salud, dirigidos a la población con riesgo de 
DM2 y sus familiares con fin de reducir las complicaciones severas. 
Segunda: Se debe fortalecer los consultorios de enfermería para el 
empoderamiento de los mismos de tal manera el profesional de enfermería 
evaluará y revaluar permanentemente a los pacientes en riesgo del mismo 
modo realizar acciones preventivas y promociones en el manejo de adultos 
diabéticos en coordinación con los servicios de hospitalización para el 
cuidado integral de los pacientes con Diabetes. 
Tercero: Se recomienda incluir a los miembros de la familia del paciente 
diabético en las participaciones activas en secciones educativas que van 
dirigidos a la población con DM2, establecer estrategias, orientadas a 
promover el apoyo activa y sensibilizar a los participantes, fortaleciendo y 
promoviendo el método de autocuidado en la prevención de consecuencias 
que puede afectar la calidad de vida. 
Cuarta: Seguir realizando estudios de investigación con diseño 
experimental sobre la calidad de vida en adultos diabéticos y comparar los 
resultados estadísticos que pueden favorecer la educación y discusión de 











1. Lopera Vasquez JP. Calidad de vida relacionada con la salud. SCielo. 
2020;: p. 1-3. 
2. Jimenes AD CMSS,R. Percepción de la calidad de vida en pacientes 
adultos mayores con diabetes. ECIMED. 2019 Enero - Abril; 1-9(26). 
3. Rodrigo Arismendi EP. CALIDAD DE VIDA Y DIABETES. Centro de 
atencion intergral del paciente con diabetes. 2015 Setiembre; 1-2. 
4. Organisacion mundial de la salud. Informe mundial de la diabetes. 
Wolrd Health Organization. 2016; 1-4. 
5. Williams R. NOVENA EDICIÓN DEL ATLAS DE LA DIABETES DE LA 
FID. [Online].; 2019 [cited 2020 11 24. Available from: 
https://diabetesatlas.org/upload/resources/material/20191219_09195
6_2019_IDF_Advocacy_Guide_ES.pdf. 




7. JIMÉNEZ CÓRDOVA R. UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT 
WIENER ,TESIS. [Online].; 2017 [cited 2020 12 29. Available from: 
http://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/123456789/640/T0
61_40243829_T.pdf?sequence=1&isAllowed=y. 
8. prensa Nd. Instituto Nacional de Estadistica e Informatica. [Online].; 









9. Brussels Belgium. Nuevo Atlas de la Diabetes. IDF Diabetes Atlas. 
2020 Jan 10;(9th). 




11. Ñique Oyola Yolanda,Manchay Peña Ernestina. TESIS. [Online].; 2018 




12. Mribel QHJ. tesis. [Online].; 2018 [cited 2020 12 07. Available from: 
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/18016/
Quispe_HJM.pdf?sequence=1&isAllowed=y. 
13. Fabiola Dolores Silva Ortíz,Oswaldo Ernesto Lopes Bravo,Milton 
Marcelo Cardenas Jimenez,Manuel Mesia Monar Solorzano. Factores 
de riesgos modificables y dimensiones de calidad de vida en pacientes 
diabéticos. Rrevista Multi Disiplinaria de Revision Sientifica. 2019 Jan; 
3(24). 
14. Britez M, Taboada ETd. Calidad de vida en pacientes con dabetes 
mellitus tipo 2. Revista del Nacional Intagua. 2017 Jun; 9(1). 
15. Barahona UP, Posada MdMA, Ordoñez JE, Guzman NA. Calidad de 
vida de pacientes con diabetes tipo 2 en Colombia Revisión 
sistemática y metaanalisis acumulativo. Universidad de cartagena 
colombia. 2019 Jun; 12(3). 
16. Ursua A, Caqueo. A. Calidad de vida: Una revisión teórica del 
concepto. Terapia Psicologica. 2017 Mar 26; 30(01). 








18. Preto R. Revista Latino Americana de enfermeria. Cielo. 2019 Dec; 27. 
19. O YÑ, P HM. TESIS. [Online].; 2018 [cited 2021 02 19. Available from: 
https://repositorio.uch.edu.pe/bitstream/handle/uch/218/%C3%91ique
_Y_Manchay_H_tesis_enfermeria_2018.pdf?sequence=1. 
20. UCPplus. PREVENCION iNTEGRAL. [Online].; 2020 [cited 2020 12 





21. Cruz JC, Rojas. JF. Calidad de vida relacionada con la salud en 
pacientes mellitus tipo 2. Salud Publica. 2015; 1-8(224). 
22. Cuentas SBB. Calidad de vida de los pacientes con diabetes 
mellitustipo 2. tesis. 2015. 
23. Natali SRG, Dayana VGA. Aspectos psicosociales relacionados con la 
calidad de vida de adultos mayores que padecen de Diabetes Mellitus 
Tipo II. Dialnet. 2020 Abril,mayo,junio; 07(24). 
24. Nuñes SG, Suazo SV, Enrriquez PC. Cuidado de enfermería en 
personas diabeticas tipo2. web. 2017 Apr; 18(01). 
25. Roca BNM. Calidad de vida en un adulto mayor en una comunidad. 
web. 2017 May. 
26. Salinas CAA, Aschner. P. Epidemiologia de la diabetes tipo 2 en 
latinoamerica. Asociacion Latinoamericana de Diabetes. 2019; 5-125. 
27. Yan Zheng SHLFBH. Epidemiología de la diabetes mellitus tipo 2 y sus 





28. Sellan Reinoso GVG. Aspectos psicosociales relacionados con la 
calidad de vida adulto mayores que padesen diabetes mellitus tipo 2 
2. Pubicado. 2020; 7(24). 
29. Ofman SD, Tavera MJ, Stefani D. Importancia de considerar los 
factores psicosociales en la diabetes mellitus tipo 2. Revista Cubana 
de Endocrinología. 2019 Jun; 1-19(2). 




31. Ortiz S. Factores de riesgos modificables y dimensiones de calidad de 
vida en pacientes diabéticos. Revista multidisiplinaria de investigacion 
cientifica. 2019 Jan; 03(24). 
32. Valdez Gomez WASMAGP. Factores de riesgo de diabetes mellitus 
tipo 2 en adolescentes. Scielo. 2019; 17(03). 
33. Varillas Cuenta Sonia B. TESIS ESPECIALISTA. [Online].; 2015 [cited 
2021 02 17. Available from: 
https://cybertesis.unmsm.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12672/6835
/Varillas_cs.pdf?sequence=2&isAllowed=y. 
34. Hirst SM. Atlas de la diabetes de la fid. internacional biabetes 
federation. 2015; 1-144(07). 
35. Chan M. informe mundial de la diabetes. Organizacion Mundial de la 
salud. 2016; 1-88. 
36. Salud OPdl. Día Mundial de la Diabetes. [Online].; 2020 [cited 2021 02 
17. Available from: https://www.paho.org/es/temas/diabetes. 
37. Suaso SV, Nuñes SG, Enriquez PC. Cuidado de enfermagem em 





38. Tierra EMC, Kahterne A RA. tesis. hay que promover la vida saludable 
que es primordial antes que los cuidados porque de ese modo hay 
menos gente Enfermería en la promoción de salud en el segundo nivel 
de atención. 2020; 1-63. 
39. Hernandes YN, Jose A CP, Mirian Rodriguez L. La teoría Déficit de 
autocuidado: Dorothea Elizabeth Orem. Scielo. 2017; 19(03). 
40. Hernandez Sampieri R. FCC,BLM. Metodologia de la Investigacion. In 
https://www.uca.ac.cr/wp-content/uploads/2017/10/Investigacion.pdf , 
editor. Metodologia de la Investigacion. mexico: sexta edición; 2014. p. 
37 - 41. 
41. Hernandez Sampeiri C,FC. Universidad de las Americas. [Online]. 












ANEXO 1   MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN 
Variable Definición 
Conceptual 






mellitus tipo 2 
 
 
La calidad de vida es 
un concepto 
multidimensional que 
abarca la satisfacción 
general y el bienestar 
de cada individuo 
dentro del contexto 
cultural, social y 
teniendo sus 
objetivos. 
Para identificar la calidad de vida en adultos 
con diabetes mellitus tipo 2, se utilizó el 
cuestionario de calidad de vida especificado 
para la Diabetes Mellitus de versión española. 
el instrumentos  más utilizados para la medición 
de la calidad de vida:(WHOQOL-BREF): que 
consta de 4 dimensiones: física, social, 
psicológico y ambiente el valor normal de la 












Dependencia de medicinas. 
Energía para la vida diaria. 
Movilidad. 
Sueño y descanso. 
Actividad de la vida diaria. 
Capacidad de trabajo. 
7 Ítems       (1, 












6 Ítems (8, 9, 














6 Ítems (14, 15, 





Libertad y seguridad. 
Ambiente físico. 
Recursos económicos. 
Oportunidad de información 
Ocio y descanso 
Hogar. 
Atención sanitaria/social                   
7 Ítems  (20, 21, 







  ANEXO 2 
CUESTIONARIO  
I.- PRESENTACIÓN 
Estimados usuarios: nuestros nombres es Dolores Zuñiga Quispe y Holga Molina 
Molero somos Bachiller en enfermería de la Escuela Profesional de Enfermería de 
la Facultad de Ciencias de la salud de la Universidad Cesar Vallejo, estamos 
realizando un estudio ya que la salud es muy importante por lo cual necesitamos 
obtener información sobre calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 
por esta razón necesitamos su colaboración a través de las preguntas y respuestas 
que usted debe responder de manera correcta con la finalidad de recoger datos 
informativos sobre su salud. 
II.-INSTRUCCIONES 
Leer cuidadosamente las siguientes preguntas Por favor responda con sinceridad 
todas las preguntas de este cuestionario en los cuadros de respuesta y marcar con 
un aspa (x) si es: muy buena, buena, regular, mala.  Por lo tanto, los datos 
recopilados serán anónimos, con fines de investigación acerca de su calidad de vida 
y su enfermedad además será de total confidencia se le agradece infinitamente su 
participación muchas gracias Dios lo bendiga. 
Datos Generales 
 Edad (…) 
Sexo: hombre (…) mujer (…) 
Grado de instrucción: analfabeta (…) primaria (…) secundaria (…) técnica (…)  
Estado civil: soltera/o (…) conviviente/a (...) casada/o (…) divorciada/o (…) con 
hijos o sin hijos: si (…)   no (…) 
Con quien vive: pareja (…) hijos/as (…) padre/es (…) solo/a 
TÍTULO: Calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2 en el 




Años de diagnóstico: 1-5 (…) 6-10 (…) 11-15 (…) 16-20 
(…) 21-25(…) 26-30 (…) 31-35(…) 36-40 (…) 41-45 (…) 
46-50 (…) 51-55 (…) 56-60(…). 
 
 Se realizará a continuación, las siguientes preguntas las cuales usted marcará 
con una X la respuesta según crea conveniente. 
N° Dimensiones/ítems 











01 ¿Cómo de satisfecho/a está con su salud?      
02 ¿En qué grado necesita de un tratamiento 
médico para funcionar en su vida diaria? 
     
03  ¿Es capaz de aceptar su apariencia física?       
04 ¿Es capaz de desplazarse de un lugar a otro?       
05  ¿Cómo de satisfecho/a está con su sueño?      
06  ¿Cómo de satisfecho/a está con su habilidad 
para realizar sus actividades de la vida diaria? 
     
07  ¿Cómo de satisfecho/a está con su capacidad 
de trabajo?  
     
 Dimensión 2.- social Muy 









08 ¿Cuánta seguridad siente en su vida diaria?      
09 ¿Cómo de saludable es el ambiente físico a su 
alrededor? 
     
10 ¿Dispone de la información que necesita para 
su vida diaria? 
     
11 ¿Cómo de satisfecho/a está con sus relaciones 
personales?  
     




13  ¿Cómo de satisfecho/a está con el apoyo que 
obtiene de sus amigos/as?  
     
 Dimensión 3.- Psicológica Muy 









14  ¿Cómo calificaría su calidad de vida?      
15 ¿Hasta qué punto piensa que el dolor (físico) le 
impide hacer lo que necesita? 
     
16 ¿Hasta qué punto siente que su vida tiene 
sentido? 
     
17  ¿Cuál es su capacidad de concentración?       
18 ¿Cómo de satisfecho/a está de sí mismo?      
19 ¿Con qué frecuencia tiene sentimientos 
negativos, tales como tristeza, desesperanza, 
ansiedad, o depresión?                
     
 Dimensión 4.-Ambiente Muy 









20 ¿Cuánto disfruta de la vida?       
21 ¿Tiene energía suficiente para la vida diaria?      
22  ¿Tiene suficiente dinero para cubrir sus 
necesidades? 
     
23  ¿Hasta qué punto tiene oportunidad de realizar 
actividades de ocio? 
     
24  ¿Cómo de satisfecho/a está de las condiciones 
del lugar donde vive?  
     
25  ¿Cómo de satisfecho/a está con el acceso que 
tiene a los servicios sanitarios?   
     
26  ¿Cómo de satisfecho/a está con los servicios 
de transporte de su zona? 












CARTA DE PRESENTACIÓN 
 
Alumnas: Dolores Zuñiga Quispe y Holga Molina Molero 
 
Profesora: Mg. NEYRA ARANDA ALICIA OLINDA 
 
Asunto:      VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DE JUICIO DE 
EXPERTOS. 
 
Me es muy grato comunicarnos con usted para expresarle mis saludos y, 
asimismo, hacer de su conocimiento que, siendo estudiante de la escuela de 
Enfermería de la UCV, en la sede de Lima Norte de la asignatura de Proyecto 
de tesis, requiero validar el instrumento con el cual recogeré la información 
necesaria para poder desarrollar mi investigación 
  
El título de la prueba para medir es: “Calidad de vida en adultos con 
diabetes mellitus tipo 2 en el servicio de medicina del Hospital Luis 
Negreiros Vega-2020”.  y siendo imprescindible contar con la aprobación de 
docentes especializados para poder aplicar los instrumentos en mención, he 
considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en 
temas de enfermería y/o investigación. 
 
El expediente de validación, que le hacemos llegar contiene: 
 
- Carta de presentación. 
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 
- Matriz de Operacionalización de las variables. 
-      Certificado de validez de contenido de los instrumentos. 
 
Expresándole mis sentimientos de respeto y consideración me despido de 
usted, no sin antes agradecerle por la atención que dispense a la presente.  
Atentamente. 
Definición conceptual de la variable y sus dimensiones 
 
I. Variable: calidad de vida en adultos con diabetes mellitus tipo 2. 
 
El presente estudio se trata de la variable que es calidad de vida es la 
satisfacción de necesidades, la evaluación del bienestar, felicidad y el placer 
propio de cada individuo dentro de su entorno cultural, social relacionado con la 
DOCUMENTO PARA VALIDAR LOS INSTRUMENTOS DE MEDICIÓN 
ATRAVEZ DE JUICIO DE EXPERTOS DE CALIDA DE VIDA EN ADULTOS CON 




salud.  Según la OMS manifiesta que la calidad de vida 
es la percepción que una persona tiene un lugar en su 
existencia en el que vive teniendo sus objetivos, expectativas, normas, 
inquietudes esto influye en la salud física, social, psicológica y ambiente en los 




 El estudio tiene 4 dimensiones: físicas, social, psicológico y ambiente. 
1. La dimensión de salud Física: Es un nivel de bienestar físico involucra aspectos 
de la vida que son necesarios para mantener en las mejores condiciones.  Se 
desarrolla mediante la organización de la actividad física optimo/ ejercicio 
beneficioso y alimentación sana.  
 
2. La dimensión de salud social: Es la sensación del usuario de las relaciones 
interpersonales y los roles sociales como la necesidad de la calidad de vida y social, 
la relación del personal de salud-cliente, el cumplimiento laboral por ello todas 
aquellas acciones que realizan como actividades recreativas, deportivas, reuniones 
sociales, lecturas y la seguridad económica esto va incentivar a elevar su 
autoestima. 
 
3. La dimensión de salud psicológica: Es la apreciación  de la persona de  salud 
cognitivo y afectivo  se relaciona con el miedo, depresión,  angustia,  ansiedad,  
incomunicación, la baja  autoestima, el problema del futuro. También incluye las 
creencias personales, espirituales y religiosas como el significado de la vida y la 
posición ante el sufrimiento. 
 
4. La dimensión de salud ambiente: es un conjunto de actividades que buscan 
realizar un ambiente sano y para promover, promocionar la calidad de vida de los 
habitantes actuales y las futuras generaciones a través de las organizaciones de 



















































































                                   NEXO 5 










Estadísticas de fiabilidad 
 




El análisis según el Alfa de Cronbach el instrumento de validación es aceptable, ya 
que coeficiente de confiabilidad se ha obtenido un valor de ,936  
 














Alto 97 a 130 27 a 35 23 a 30 23 a 30 27 a 35 
Media 61 a 96 17 a 26 15 a 22 15 a 22 17 a 26 





Estadísticas de total de elemento 
 
Media de escala 
si el elemento 
se ha suprimido 
Varianza de 
escala si el 






Cronbach si el 
elemento se ha 
suprimido 
P1 88,68 183,866 ,614 ,933 
P2 88,48 187,333 ,463 ,935 




P4 87,75 186,244 ,502 ,935 
P5 88,60 186,913 ,436 ,936 
P6 88,38 179,061 ,694 ,932 
P7 88,53 178,256 ,624 ,933 
P8 88,38 184,138 ,588 ,934 
P9 88,45 182,305 ,664 ,933 
P10 88,35 185,362 ,558 ,934 
P11 88,30 179,241 ,762 ,931 
P12 89,13 177,651 ,681 ,932 
P13 88,30 183,959 ,605 ,933 
P14 88,25 185,064 ,588 ,934 
P15 88,78 192,589 ,301 ,937 
P16 88,23 181,974 ,774 ,931 
P17 88,25 186,756 ,559 ,934 
P18 88,40 181,938 ,683 ,932 
P19 89,03 194,538 ,158 ,939 
P20 88,10 181,733 ,739 ,932 
P21 88,23 181,512 ,797 ,931 
P22 88,88 182,061 ,706 ,932 
P23 88,73 193,999 ,159 ,939 
P24 88,08 182,430 ,750 ,932 
P25 88,35 181,003 ,704 ,932 























ANEXO 7  










Características sociodemográficas de adultos con diabetes mellitus tipo 2 en 
el servicio de medicina del hospital Luis Negreiros Vega-2020 
Categoría                                  Frecuencia Porcentaje 
Edad    





      50 a 59 años 13 32,5 
60 a 65 13 32,5 
sexo   
Mujer 21 52,5 
Hombre 19 47,5 
grado de instrucción   
Primaria 11 27,5 
Secundaria 16 40,0 
Técnico(a) 9 22,5 
Superior 4 10,0 
según tiempo de enfermedad   
1 a 5 años 21 52,5 
6 a 10 años 9 22,5 
11 a 15 años 5 12,5 
16 a 20 años 4 10,0 
21 a años 1 2,5 
Total 
 
40 100,0 
 
 
 
 
